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Formato CONAC para la Difusion de los Resultados de las Evaluaciones

1. DESCRIPCION DE LA EVALUACION

1.1 Nombre de la evaluacién: | Evaluacion de Disefio del programa presupuestario E025-Seguro Popular, para el ejercicio fiscal 2015

1.2 Fecha de inicio de la evaluacién (dd/mm/aaaa): 30/06/2015

1.3 Fecha de término de la evaluacién (dd/mm/aaaa): 11/09/2015

1.4 Nombre de la persona responsable de darle seguimiento a la evaluacién y nombre de la unidad administrativa a la que pertenece:

Direccion de Evaluacion, Subsecretaria de Planeacién de la

Lic. Luis David Guzman Alanis. Secretaria de Finanzas y Administracion del Estado de Puebla.

1.5 Objetivo general de la evaluacion:

Evaluar el disefio de 11 programas presupuestarios (pp) de la Administracién Publica Estatal para el Ejercicio Fiscal 2015, con la
finalidad de proveer informacion que retroalimente su disefio, gestion y resultados

1.6 Objetivos especificos de la evaluacién:

® Analizar la justificacion de la creacién y disefio del programa.

® Observar su vinculacion con la planeacion institucional, estatal y nacional.

® Analizar a sus poblaciones (potencial, objetivo y atendida) y mecanismos de identificacion.
® Verificar el marco légico de la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR).

® Analizar los mecanismos de transparencia rendicién de cuentas

® |dentificar posibles complementariedades y/o coincidencias con otros programas estatales.

1.7 Metodologia utilizada en la evaluacion:

Para la elaboracion de este documento, se retomé el Modelo vigente de Términos de Referencia (TdR) para la Evaluacion de
Disefio que publica el Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica Social (CONEVAL) , el cual cuenta con 30 preguntas
distribuidas en 7 apartados.

Como resultado de la adaptacion del documento en mencidn, se cuenta con un cuestionario que consta de 31 preguntas
distribuidas de igual manera en 7 apartados; se agregaron 2 preguntas, que se encuentran en el apartado Il que trata sobre las
poblaciones potencial, objetivo y atendida y se excluyé una de las preguntas de los TdR del CONEVAL, la cual se refiere a
procedimientos de ejecucion de obras, misma que, por la naturaleza de los programas presupuestarios estatales sujetos a esta
evaluacion, no se integro al cuestionario.

En la siguiente tabla que se muestra en la siguiente pdgina, se muestra el nombre de los apartados y el numero de preguntas
que resultaron de la adaptacion del Modelo de TdR de Disefio del CONEVAL para la evaluacion de Pp de la APE.

* Este documento se encuentra disponible para su descarga en el portal: http://www.coneval.gob.mx/Evaluacion/ Paginas/Evaluaciones_Programas/Evaluacion_Diseno/
Evaluaciones_Diseno.aspx




Tabla 2: Valoracion cualitativa ordinal

Seccion tematica Preguntas Subtotal

1. Justificacion de la creacion y del disefio del programa 1-3 3
2. Contribucidn a las metas y estrategias nacionales 4—6 3
3. Poblacién potencial, objetivo y atendida y mecanismos de atencion 7—12 6
4. |dentificacidn, seleccion y seguimiento de beneficiarios 13—17 5
5. Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) 18—28 11
6. Presupuesto y rendicion de cuentas 29—30 2
7. Complementariedades con otros programas estatales 31 1

Total 31

Instrumentos de recoleccion de informacion:

Cuestionarios: . Entrevista: D Formatos: Otros: D Especifique:

Descripcion de las técnicas y modelos utilizados:

La evaluacion se realiza mediante un analisis de gabinete con base en informacién proporcionada por la dependencia o entidad
responsable del pp, asi como informacion adicional que la instancia evaluadora considere necesaria para justificar su analisis.
En este contexto, se entiende por analisis de gabinete al conjunto de actividades que involucra el acopio, la organizacion vy la
valoracion de informacidn concentrada en registros administrativos, bases de datos, evaluaciones internas y/o externas y docu-
mentacion publica. Sin embargo, de acuerdo con las necesidades de informacion y tomando en cuenta la forma de operar de
cada programa, se podran programar y llevar a cabo entrevistas con responsables de los programas y/o personal de la unidad
de evaluacion y/o planeacién de la dependencia coordinadora.




2.1 Describir los hallazgos mds relevantes de la evaluacion:

Justificacidn de la creacion y del disefio del programa

La valoracion obtenida en esta seccion es de 0.7, la cual se explica por lo siguiente: El problema definido no contiene a la
poblacidn objetivo, ademas de que no se encontré evidencia documental sobre la existencia de un diagndstico en el que se
detallen las causas, efectos y caracteristicas particulares del problema central sefialado en el "Arbol de Problemas". Tampoco
se dio cuenta de la elaboracién de un documento que contenga un marco conceptual en relacién con la intervencion del estado
para brindar servicios de salud publica, asi como evidencia(s) (nacional o internacional) de los efectos positivos atribuibles a los
beneficios o los apoyos otorgados por este programa.

Contribucidn a las metas y estrategias nacionales.

En este apartado la valoracion es de cero, en virtud de que en la MIR del programa Unicamente se sefala el eje rector y
capitulo del Plan Estatal de Desarrollo (PED) 2011-2017, al cual estd vinculado; mas no se especifican a qué objetivos. Es
importante mencionar que, aunque es posible determinar la vinculacion entre el PP E025 y los objetivos establecidos en el PED,
los TdR de esta evaluacion sefialan que se deben especificar los objetivos de los instrumentos de planeacion a los cuales se

alinea el programa.
Poblacion potencial, objetivo y mecanismos de eleccion

La valoracion promedio de esta seccion es de 3.2, siendo de los apartados con mayor puntaje. Lo anterior debido a que la
informacién sobre las poblaciones, potencial y objetivo, estan definidas en documentos oficiales, contando con unidad de
medida y cuantificacién; sin embargo esta se encuentra dispersa en diferentes documentos normativos; ademas de no
incorporar a metodologia para su cuantificacién y fuentes de informacidn, ni se define un plazo para su revisidn y actualizacion

(aunque se infiere que esta se revisa de manera anual).
Padrén de beneficiarios y mecanismos de atencion

En esta seccion, la valoracion promedio es de 3, siendo una de las fortalezas del programa, gracias a que se encuentran
publicados los padrones de beneficiarios del Seguro Popular. Ademas, los procedimientos para otorgar los apoyos a los
beneficiarios estdn estandarizados, sistematizados, difundidos y apegados a los documentos normativos del programa. No
obstante, no se encontrd evidencia sobre si dicho padrén contiene informacion sobre las caracteristicas socioecondmicas o de
ubicacion territorial de los beneficiarios, y tampoco se encontrd evidencia sobre si el programa recolecta informacion sobre la

poblacidn objetivo no beneficiada con el programa, la cual proveeria de informacion relevante para otros tipos de evaluacion.
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)

En esta seccidn, el programa obtuvo una valoracién promedio de 2.1. En resumen, esta calificacion se explica por los siguientes
factores: Aunque se concluye que tiene una ldgica horizontal y vertical adecuada, se detectaron algunas areas de oportunidad
en la mejora de Fin y Propdsito (en su resumen narrativo, indicador y supuesto), en el componente 1 (el cual no constituye un
bien o servicio dirigido a la poblacién objetivo), y la definicién de las actividades (las cuales presentan ambigiiedades en su
redaccion, o bien, son prescindibles). Asimismo, se identificaron inconsistencias en los métodos de calculo de los indicadores.
Para mayor referencia sobre las sugerencias de mejora, ver “anexo 7. Propuesta de mejora de la Matriz de Indicadores para
Resultados”.



2.2 Senalar cudles son las principales Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas (FODA), de acuerdo con los temas del programa,

estrategias o instituciones.

2.2.1 FORTALEZAS:

Derivado de la informacién presentada por las Entidades ejecutoras del FAM en sus dos vertientes Asistencia Social e
Infraestructura Educativa, queda constatado que el objeto del Fondo estd explicito en leyes y lineamientos federales
vigentes.

El objeto de gasto del FAM se encuentra alineado a los instrumentos de planeacion tanto Nacional: Plan Nacional de
Desarrollo 2013-2018, Programa Sectorial de Educacion 2013-2018, Programa Sectorial de Salud 2013-2018 (PROSESA);
como Estatal: Plan Estatal de Desarrollo 2011-2017, Programa Sectorial de Educacidn 2011-2017, Programa Institucional
del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Puebla 2011-2017, Programa Institucional del Comité
Administrador Poblano para la Construccion de Espacios Educativos 2011-2017.

A nivel federal y estatal, existen disposiciones juridico-normativas que regulan la asignacion, operacion, aplicacion,
evaluacién y rendicion de cuentas del FAM, mismas que la entidad ha identificado y hecho del conocimiento del publico
en general a través de sus paginas web de Transparencia.

La entidad cuenta con procesos de gestion explicitos para la asignacion de las aportaciones del Fondo a programas,
proyectos o acciones financiados completa o parcialmente con dichos recursos.

A nivel estatal las dependencias encargadas de coordinar y realizar el seguimiento y evaluacién del Fondo son: la
Secretaria de la Contraloria y la Secretaria de Finanzas y Administracion, esta ultima a través de la Unidad de Inversion,
la Unidad de Programacion y Presupuesto, asi como la Direccién de Evaluacion. Dichos responsables, de acuerdo a sus
atribuciones, informan sobre el ejercicio, destino y resultados de los recursos del FAM a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, a través del PASH; realizan la evaluacién del desempefio del Fondo, asi como la evaluacion de la gestion
de los Programas Presupuestarios a través de los cuales se ejercieron los recursos del mismo.

Los Programas Presupuestarios que componen el FAM, a través de la Fichas de “Analisis de Poblacién Objetivo, cuentan
con una clara definicién de la poblacion, lo que facilita la asighacién y focalizacién de los recursos hacia la Poblacién
Objetivo.

Del mismo modo, la Estrategia de Cobertura presenta una clara cuantificacion de la poblacidén objetivo que se pretende
atender.

Continuar participando en la Comisién Permanente de Funcionarios Fiscales (CPFF), grupo zona siete (Chiapas, Oaxaca,
Puebla y Veracruz), a fin de dar seguimiento al proceso de actualizacidn de indicadores del FAM.

En la entidad se realiza la sistematizacién del proceso de programacién, presupuestaciéon y seguimiento de los
indicadores de los Programas Presupuestarios estatales vinculados al FAM en sus dos vertientes Asistencia Social e
Infraestructura Educativa.

La Secretaria de Finanzas y Administracidon del Gobierno del Estado, el Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la
Familia (SEDIF), el Comité Administrador Poblano para la Construccién de Espacios Educativos (CAPCEE), la Universidad
Politécnica de Puebla (UPP) y la Universidad Tecnoldgica de Puebla (UTP) cuentan con una estructura programatica que
permite determinar a los ejecutores directos del gasto.



Presupuesto y rendicion de cuentas

La valoracidon promedio obtenida es de 3.5, siendo la que mayor puntaje alcanzé. Lo anterior en virtud de que los
documentos normativos estan disponibles en la pagina electronica de manera accesible, ademas de contar con un
teléfono para informar y orientar a los solicitantes del servicio y a los beneficiarios. Por otra parte, el programa difunde
los resultados principales del programa en la pagina electronica de manera accesible, pero la informacion solo esta
disponible a nivel de componentes y actividades, y en una pagina de internet diferente a la del Seguro Popular.

Finalmente, los procedimientos de las acciones de este programa estan estandarizados, sistematizados, difundidos y
apegados a los documentos normativos del programa.

Complementariedades y coincidencias con otros programas estatales

In

El programa presupuestario “S002 Prospera programa de inclusion social” tiene como propdsito “las familias en pobreza

Iu

extrema beneficiarias del programa prospera obtienen servicios de salud elevando su nivel nutricional”, por lo que se
puede afirmar que los objetivos del S002 y E025 son similares, puesto que ambos se enfocan en brindar servicios de
salud que contribuyan a disminuir la carencia por salud en la poblacién del estado de puebla; sin embrago, los apoyos

son diferentes y por lo tanto, estos programas se consideran complementarios.



2.2.1 FORTALEZAS:

De acuerdo con la valoracién final del programa, el ambito en la que tiene mayor consolidacidon es la de Presupuesto y

rendicion de cuentas.

El programa presupuestario contribuye al logro de los objetivos establecidos en los intrumentos de planeacion a nivel
nacional y estatal. Sin embargo, en la MIR Unicamente se sefiala el capitulo del PED y nombre del Programa Sectorial, sin
mencionar los objetivos a los que se vincula el programa.

Se cuenta con informacidn sobre la definicion de la poblacidon potencial y objetivo, asi como con una estrategia de
cobertura.

La matriz presentada cuenta con una légica horizontal y vertical adecuada.

Las fichas técnicas de los indicadores cuentan con la mayoria de los elementos necesarios (Nombre, definicion, método
de célculo, unidad de medida, frecuencia de medicidn, linea base, metas y comportamiento del indicador)

Los documentos normativos del programa estan disponibles en la pagina electronica de manera accesible, ademas de

contar con un teléfono para informar y orientar tanto al beneficiario

Los procedimientos de ejecucion de acciones tienen las siguientes caracteristicas: a) Estan estandarizados, es decir, son
utilizados por todas las instancias ejecutoras; b) Estan sistematizados; y c) Estan difundidos publicamente.

2.2.2 OPORTUNIDADES:

El Seguro Popular tiene un alto grado de consolidacién a nivel federal, por lo que el nivel de coordinacién entre ambos
niveles de gobierno es positivo.

La vinculacion interdependencias y cercania con las autoridades de los distintos niveles de gobierno facilitan el acerca-
miento y convocatoria de la poblacién objetivo para realizar los tramites de afiliacion/reafiliacion o recibir informacion
referente al programa.

La programacion y presupuestacion del gasto publico se realiza con periodicidad anual, lo que permite generar un pro-
ceso de mejora continua



2.2.3 DEBILIDADES:

. De los siete apartados de analisis, aquellos donde se encuentran las mayores dreas de oportunidad son: Justificacion de
la creacién y del disefio del programa; y Contribucion a las metas y estrategias nacionales y estatales.

. No se encontrd evidencia documental que demuestre que la identificacidn del problema central se haya realizado con
base en un diagndstico que analice evidencia empirica de las causas y los efectos del problema, asi como su situacion
actual, antecedentes, tendencias o experiencias a nivel nacional, estatal e internacional, etc.

. No se encontré un documento oficial o diagndstico que contenga la justificacidn tedrica o empirica que sustente el tipo
de intervencion que el programa lleva a cabo en la poblacion objetivo, basada en estudios que muestren evidencia(s)
(nacional, estatal o internacional) de los efectos positivos atribuibles a los beneficios o apoyos otorgados a la poblacidon
objetivo, la cual permita concluir que la intervencidon es la mds eficaz para atender la problematica que otras
alternativas.

. La informacidn sobre las poblaciones potencial y objetivo se encuentra dispersa en diferentes documentos normativos;
ademas de no incorporar a metodologia para su cuantificacién y fuentes de informacidn, ni se define un plazo para su
revisidn y actualizacidon

. El Componente 1, es prescindible en los términos en los cuales se encuentra redactado el objetivo del Propdsito. Lo
anterior debido a que el Propdsito del Programa habla de “acceso”, no de calidad de los servicios. Con esto se concluye
que dicho componente no genera al Propdsito. Ademas, la aplicaciéon de encuestas constituye una actividad y no un

componente.

. El propdsito es consecuencia directa que se espera que ocurra como resultado de los Componentes 2 y 3 (no asi del 1),
pero el supuesto asociado esta incorrectamente especificado, pues la “utilizacién de los servicios” es una consecuencia
de la “elevar el acceso” y no un supuesto.

. El resumen narrativo del Fin es ambiguo en su redaccién, pues la falta del derecho social salud es un aspecto de la
pobreza en su acepcién multidimensional. Por lo demas, el Fin es un objetivo superior al que el programa contribuye, su
logro no esta controlado por los responsables del programa y es unico. Ademds, se encuentra vinculado con tres
objetivos del Programa Sectorial de la Secretaria de Salud.

. A nivel de Fin, la MIR presenta el indicador “Proporcion del gasto de bolsillo en salud de los hogares”. El indicador no es
claro y es incoherente con su método de célculo, incluso la definicion que da la unidad responsable del PP es confusa
(no queda claro si se concentra en los hogares o las personas).

. El indicador a nivel Propdsito cumple con todos los rasgos contemplados en la pregunta 21, ello no obstante, que el
método de calculo estd mal redactado, éste debe ser coherente con la definicién que se presenta en la Ficha Técnica
respectiva.

. Los resultados del programa sélo se publican a nivel de componentes y actividades, ademas de que se publican en un
portal web diferente al del Seguro Popular del gobierno estatal, lo que pudiera dificultar su busqueda por parte de algun

interesado.
2.2.4 AMENAZAS:
° Las metas de Afiliacion y Reafiliacidn las determina la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.
° La Poblacidn sin derechohabiencia y/o con necesidades de atencién en Materia de Salud aumenta de manera gradual y

el Subsidio por parte de la Federacion no crece de la misma manera por lo que llegado el momento se vera reflejado en
el aumento de quejas por falta de servicio, desabasto de medicamentos y la depreciacion del Programa Seguro Popular
poniendo en riesgo la Cobertura Universal del Estado de Puebla y en consecuencia el financiamiento que recibe en
materia de Proteccién Social en Salud.



3.1 Describir brevemente las conclusiones de la evaluacion:

De acuerdo con los puntajes obtenidos en las preguntas con valoracidén cuantitativa, el PP E025 obtuvo una valoracién final
promedio de 2.1 (de un promedio maximo de 4 puntos).

Del anexo 10 se desprende que de los siete apartados de analisis, aquellos donde se encuentran las mayores areas de
oportunidad son:

o Contribucién a la meta y estrategias nacionales y estatales (0, de 4 posibles).

. Justificacién de la creacidn y del disefio del programa (0.7, de 4 posibles).

En cuanto a la primera vifieta, vale la pena resaltar que este programa esta plenamente alineado a los instrumentos de
planeacidn estatales y federales, el bajo puntaje se subsanara cuando se contemple una seccidn en la que se especifiquen
los objetivos a los que esta vinculado.

En cuanto al segundo apartado con menor puntaje obtenido, es importante la elaboracién de un diagndstico exhaustivo,
con las caracteristicas mencionadas en el informe y los anexos de esta evaluacion, puesto que esto permitira darle mayor
consistencia al disefio del programa, a fin de que las diferentes etapas que se llevan a cabo para la elaboracién del
programa, sean coherentes entre si. Por ejemplo, en el “Arbol de Problemas” las causas del problema se centran en el
“desconocimiento” (ya sea de los procedimientos para afiliarse o sobre los servicios que incluye), sin embargo, los
componentes abordan otra cosa diferente.

Sobre las fortalezas del programa, el programa cuenta con informacidén abundante acerca de todos los siete apartados que
comprenden esta evaluacion; sin embargo, esta se encuentra dispersa, por lo que se sugiere concentrarla y ordenarla, en
los formatos que se les provee a las Dependencias durante el proceso de programacidn, los cuales son muy coherentes con
la metodologia del marco légico.

En resumen, el equipo evaluador concluye que el disefio de programa es muy positivo, de atenderse las recomendaciones
derivadas de esta evaluacidn, podrian potenciarse los resultados del mismo.



3.2 Describir jerdarquicamente las recomendaciones de acuerdo a su relevancia:

° Elaborar un diagndstico con base en el cual se analice el problema central del programa, y sustentarlo en estudios

tedricos o empiricos que justifiquen la causalidad entre el problema central, causas y efecto final.

° Se sugiere la siguiente redaccién de problema central: “Baja cobertura en intervenciones esenciales de prevencién y
atencién médica en la poblacion del estado de puebla que carece de seguridad social”.
Es importante mencionar que esta propuesta esta sujeta al analisis que se derive de un diagndstico riguroso y
exhaustivo, que examine datos estadisticos de la poblacidon que no cuenta con un empleo, o bien, que no tienen un

empleo formal, asi como andlisis de estudios académicos que aborden este segmento de la poblacién.

° Se considera que las causas sefialadas en el "Arbol de Problemas" son insuficientes, pues todas se centran en la
desinformacion por parte de la poblacion afectada, cuando podrian existir otras causas relevantes; por lo cual es
importante el analisis sobre estudios académicos o estudios a nivel nacional o internacional sobre intervenciones

gubernamentales similares a este programa.

. Realizar una investigacion documental sobre la intervencién del estado para brindar servicios de salud publica, o bien,
sobre los resultados de la implementacion del Seguro Popular en otros estados. Ademds incorporar estadisticas que

permitan conocer la situacion actual de la poblacion en el estado de Puebla sin seguridad social.
° Agregar en la seccién de "Alineacion" de la MIR los objetivos a los cuales esta vinculado el propdsito del porgrama.

. Incorporar la informacién sobre la poblacidn potencial y objetivo en el documento de "Andlisis de la Poblacion

Objetivo", y agregar el método de cuantificacion.

. Se recomienda que el padrén publicado en el Portal de Transparencia del Gobierno Estatal, se especifique a que afio
corresponde la lista publicada, puesto que Unicamente se enumeran ocho listas, sin especificar de qué afio se trata.
Ademas de publicar mas datos de los beneficiarios, pues esta informacién puede servir de insumo para el analisis del

desempefio del programa.

° Incluir en las fichas técnicas la seccién de "definicion del indicador", de tal forma que no sdlo se defina en las variables

gue componen al indicador.

. Se recomienda incluir en el portal estatal del Seguro Popular una seccién de transparencia, en la que se incluya la

publicacién de los principales resultados del programa (a nivel de fin y propdsito)



4. DATOS DE LA INSTANCIA EVALUADORA

| 4.1 Nombre de los coordinadores de la evaluacion: | | 4.2 Cargo

Dr. Samuel Ortiz Velasquez Coordinador de la Evaluacion

| 4.3 Institucion a la que pertenece: |

PPI Proyectos y Planeacién Integral, S.A. de C.V.

4.4 Principales colaboradores:

Mrtra. Rosario Orozco Dimas

Mtra. Carolina Lourdes Calvario Herndndez

4.5 Correo electronico del coordinador de la evaluacion: H 4.6 Teléfono (con clave lada):

antonioat@ppiproyectos.com (246) 1030349

5. IDENTIFICACION DEL (LOS) PROGRAMA(S)

‘ 5.1 Nombre del (los) programa(s) evaluado(s): ‘ ‘ 5.2 Siglas:

—> E025 Seguro Popular E025

‘ 5.3 Ente publico coordinador de(los) programa(s) evaluados:

Direccidn de Evaluacidn de la Secretaria de Finanzas y Administracion

5.4 Poder publico al que pertenece(n) el (los) programa(s):

Poder Ejecutivo: __ X__ Poder Legislativo: Poder Judicial: Ente Auténomo:

5.5 Ambito gubernamental al que pertenece(n) el (los) programa(s):

Federal: Estatal: _ X__ Local:

5.6 Nombre de la(s) unidad(es) administrativa(s) y de (los) titular(es) a cargo del (los) programa(s):

5.6.1 Nombre(s) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo del (los) programa(s):

—> Servicios de Salud del Estado de Puebla

5.6.2 Nombre(s) de (los) titular(es) de la(s) unidad(es) administrativa(s) a cargo de (los) programa(s) (nombre completo, correo
electronico y teléfono con clave lada:

Nombre, cargo y unidad administrativa: Correo electronico y teléfono con clave lada:

Juan Sebastidn de Leén Rodriguez juansell2@hotmail.com
Director de Evaluacion de los Servicios de Salud del Estado de Puebla. Tel.: 01 (222) 551-06-00 Ext.: 3042, 3043
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6. DATOS DE CONTRATACION DE LA EVALUACION

6.1 Tipo de contratacion:

sdicacidn di . CONCURSO POR INVITACION, de conformidad a lo dispuesto en los articulos 3, 15

6.1.1 Adjudicacion directa: D fraccion 1, 87 fracciones IVy V, 88, 99 y 102 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
) y Servicios del Sector Publico Estatal y Municipal, asi como de conformidad al Acta de

6.1.2 Invitacion a tres: Fallo de Concurso por Invitacion GESFAC-029/2014 de fecha 31 de octubre del 2014,
emitido por el Jefe del Departamento de Cotizaciones, de conformidad con la

6.1.3 Licitacién Publica Nacional: O designacion realizada por el Director General de Adquisiciones y Adjudicaciones de
Obra Publica, mediante acuerdo de designacion de fecha 16 de mayo de 2014,

otorgado de conformidad con lo dispuesto en los articulos 10 fraccion Il y 65 fracciones

6.1.4 Licitacion Publica Internacional: D Iy IX del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas y Administracion.

6.1.5 Otro O

Direccidn de Evaluacion de la Secretaria de Finanzas y

6.2 Unidad administrativa responsable de contratar la evaluacion: Administracion

| 6.3 Costo total de la evaluacion: | 6.4 Fuente de financiamiento:

$ 1, 811, 920.00 (costo total por la evaluacion de 11 programas presu- Estatal
puestarios)

7. DIFUSION DE LA EVALUACION

| 7.1 Difusion en internet de la evaluacion:

e Portal del Sistema Estatal de Evaluacién del Desempefio SEED.

http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/

7.2 Difusion en internet del formato:

e Portal del Sistema Estatal de Evaluacién del Desempefio SEED.

http://www.evaluacion.puebla.gob.mx/




